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Abstract : 
  The purpose of this study was to clarify the effect of fear of falling upon the perceptions of the elderly people who 
repeat fallings. Sample was 13 elderly persons who had fallen with no of communication impairments or dementia, and 
admitted to surgical or internal medicine units. Data were collected utilizing semi-structured transcripts of interviews 
with the sample individuals data were analyzed by inductive methods. Results were as follows: 4 dimensions were 
drawn in data of fear of refallings. Additionally, the perceptions of refalling of the elderly sample individuals were 
mainly classified into a reality and a predictability. Elements of perceptions of fear of refalling in sample, included 
anxiety, loss of self-confidence, dependence, and overprotection. The reality was affected by aging, which could not 
avoid from refallings, even with increase attention due to a decline of visual functions, dispersal ability in watch, and 
muscle strength of the legs. 
  Moreover, some elderly in the sample were not supported by family members, so they were forced to become 
independent as fast as possible after discharge from the institutions. On the other hand, a predictability affected 
overprotection by family members. These perceptions lead to a cycle of reduced activity producing reduced 
coordination. In ≪Awareness of falling in elderly who repeat falls≫ related risk factors of re-fallings, were a frailer 
nature due to multiple chronic diseases, age-related functional digression, and a reduction in muscle strength, all of 
which were related to other causes of falling. ≪Changed perceptions caused by fear of re-fallings≫ included self and 
family-imposed decline in activity, decline in confidence due to functional digression and failure. The female elderly 
who experienced falls more than once expressed more their feeling of fear related to re-fallings more frequently than 
did males. 
  As related to ≪Expectations for recovering a sense of oneself≫ the male elderly positively acted to regain the 
time lost by re-fallings. Subsequently, for male elderly, falling was characterized as life event requiring finding 
increased fall control and a denial of fear. 
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Ⅰ. はじめに 
 転倒は高齢者にとって予期できない出来事であり，
かつくり返される転倒は高齢者の QOL を低下させると
いう一役を担う。65 歳以上の高齢者の少なくとも１/３
は年に１回は転倒し，そのうち少なくとも５～10％は
入院しなければいけない重篤な症候を併発するという
報告がある1)。さらに転倒した高齢者の 50％が再転倒
すると言われている2)。 
 高齢者の転倒は加齢に伴なう機能低下，および生活
環境関連因子がリスク要因とされている3)が，一般的
には内的と外的に区分されている。内的要因には加齢
関連による視力，聴力の低下，神経反射や筋力の低下，
および認知障害，さらには薬剤の影響等がある。外的
要因には濡れた床，照明，手すり，ベッド柵やベッド
の高さ等の諸所の環境要因があげられる4)。加えて在
宅の転倒率は施設よりも高く，在宅におけるベッド周
辺，トイレ，風呂場といった高齢者の移動場所で転倒
はおきている5)。その他に車椅子のような器具も転倒
のリスク要因になりうる6)。 
 一方，転倒歴のある高齢者の転倒の恐怖感は心理
的・情緒的側面に重要な影響を与えるという。Murphy
等はそれを「転倒後症候群」と呼んだ 7)。しかしTinetti
等は「転倒後症候群」の１つの症候である恐怖感を「転
倒恐怖感」として報告した。「転倒恐怖感」とは「日常
生活において“できる能力”がありながら，恐怖のた
めその動作を避け，行動を制限してしまうこと」と定
義づけた7)。またTinettiやMaki等は転倒恐怖感と「自
己効力」との関係に着目し，転倒の恐怖感が強くなる
と「自己効力」は低下し，結果として高齢者の QOL 低
下を導くことを指摘した7)8)。Liddle 等は転倒恐怖感を
もつ割合について，転倒歴をもつ高齢者と転倒歴をも
たない高齢者で比較し，転倒歴のある高齢者の方が概
ね２倍以上恐怖感が強いことを報告している9)。その
理由として，転倒歴のある高齢者の方が過去の転倒体
験で恐怖感を拡大するばかりでなく，不安やうつとい
った心理的影響も受けるからと説明している。しかし
このような先行研究のほとんどは転倒恐怖感を QOL 関
連に置き換えるか，あるいは医学モデルでの量的測定
で，転倒要因を立証している1～9)が，その内面にある本
質的な恐怖感について明らかにされていない。したが
って本研究において，転倒をくりかえす高齢者の転倒
恐怖感の認知やその関連性について明らかにする。ま
た高齢者の再転倒の恐怖感の認知を明らかにすること
で，転倒をくり返す高齢者や家族に対し転倒恐怖感の
緩和対策の指導や現状能力に応じた行動への意思決定
へのエンパワメントの支援に貢献できると考える。 
 
Ⅱ. 用語の定義 
１）転倒の定義10) 
「転倒とは，故意によらず転んだ結果，足底以外の身
体の一部が床についた状態とし，ベッド等からの転落
も含む」（Danish Medical Bulletin, 1987） 
「転倒とは，身体の足底以外の部分が床についたもの」
（金川，1989） 
２）転倒恐怖感の定義7) 
 高齢者が転倒しないように，能力的には可能な行動
から逃避しようとするものであり，単に危険な行動を
避けるという意味ではない。（Mary E.Tinetti,1993） 
 
Ⅲ. 研究方法 
１）対象者 
 65 歳以上で，過去に１回以上の転倒歴をもつ入院患
者 10 名以上とした。転倒による傷害治療，あるいは他
の疾患の治療目的で入院している高齢者を対象とした。
また面接の妥当性を高めるため認知障害やコミュニケ
ーション障害をもたない高齢者とした。 
２）対象施設 
 Ｆ県下２か所の総合病院の内科系と外科系病棟で実
施した。 
３）期間 
 データ収集は平成18年８月15日～９月18日までの
期間で行なった。 
４）データ収集方法 
 データ収集は半構成的質問紙を用い，さらに自由な
会話な中で質問する形式で行った。 
 質問内容は，Tinetti, King, Mckee の文献5)7)11) 
を参考にし，①転倒状況について，②転倒の前後での
変化について，③転倒のとらえ方，④退院後の人生に
ついて聞き取り面接で行った。 
 また面接の送迎時に対象者の歩行状態やベッドや車
椅子の移動時の様子を観察した。テープレコーダーや
写真機は対象者の回答への影響を考慮して使用しなか
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った。また対象者の特性（年齢，入院目的，疾患名，
内服状況，転倒時の状態，家族構成，結婚歴等）はカ
ルテより収集した。 
５）分析方法 
 データ分析は質的・帰納的方法の手順12)に基づいて
行なった。得られたデータから高齢者の転倒恐怖感に
関する因子の意味の解釈を比較検討し，適合と修正を
繰り返しながら抽象度をあげ理論的構成を行なった。
また分析の妥当性を高めるため，入院時や転倒前後の
様子を把握するため看護記録から情報を収集した。さ
らに各病棟の 10 年以上の経歴をもつ看護師とデータ
収集毎にカンファレンスをもち解釈を一致させた。 
６）倫理的配慮 
 研究の主旨を文書で各施設に伝え，各施設の審議に
て研究の許可を得た。施設に上記に該当する対象者の
選択を依頼し，その中で承諾を得た対象者に各病棟の
看護師長立ち会いの下，研究の主旨を口頭と文書で説
明し，同意書に署名を得た。面接は静かで，他者に面
接内容が聞かれない各病棟の面会室で行った。面接時
間は，対象者の疲労を考慮し，１時間以内で実施した。
対象者には任意の拒否は可能な事，データは匿名とす
る事，個人情報は秘守する事，データの使用は本研究
のみである事を説明し，了承を得た。また対象者の体
調を十分に考慮した。 
 
Ⅳ. 結果 
１）対象者の特徴 
 対象者の平均年齢は 79.1 歳で，11 名が 75 歳以上の
後期高齢者であった。性別では女性９名，男性４名で
あった。13 名中，12 名が結婚歴があり，１名は未婚で
あった。12 名中，６名が配偶者を失い，４名が夫婦二
人暮らし，７名が３世帯家族，独居は２名であった。
既往歴はＣＯＰＤ（慢性閉塞性肺疾患），高血圧，糖尿
病，心不全等の慢性疾患を複数抱えていた。さらに腰
椎圧迫骨折，大腿骨頸部骨折（転子間骨折含），変形性
膝関節症等をもっていた。これらの骨折は過去の転倒
でひきおこしたものが多かった。転倒歴は３回以上が
８名いた。内服薬は，降圧剤，潰瘍薬，心不全薬，糖
尿病薬，非ステロイド薬，骨 Ca 代謝薬等で，複数の薬
剤を内服していた（表１）。 
表１ 対象者の特徴             n=13 
年齢 79.1 歳    
 65歳 １名 66～74歳 １名 75歳以上 11名
   
性別 男性 ４名 
 女性 ９名 
   
元職業 農業 ６名 
 主婦 ３名 
 自営業 ２名 
 一般事務 １名 
 検査技師 １名 
    
結婚歴 有 12名 
 無 １名 
 配偶者死亡 ６名 
    
家族構成 家族と同居  ７名 
 夫婦二人暮し  ４名 
 独居  ２名 
    
既往歴 ＣＯＰＤ ４名 直腸がん ２名
 狭心症 ３名 全身転移  １名
 心不全 ３名 大腿骨頚部骨折 ６名
 高血圧 ４名 とう骨･尺骨遠位端骨折 ３名
 糖尿病 ３名 腰椎圧迫骨折 ５名
 両変形性膝関節症 ４名
    
転倒歴 １～２回 ５名 
 ３回以上 ８名 
   
内服薬 気管支拡張薬 ５名 
 潰瘍薬 14名 
 心不全薬 ２名 
 降圧剤 ８名 
 睡眠薬 ５名 
 抗不整脈薬  ３名 
 糖尿病薬 ３名 
 狭心薬 ４名 
 非ステロイド薬 ４名 
 骨・ｃａ代謝薬 他 ４名 他 
 
２）転倒をくり返す高齢者の再転倒後の転倒恐怖感が
与える影響について 
 転倒歴をもつ，後期高齢者の入院患者間で，過去の
転倒や入院後の再転倒が行動認知に与えた影響につい
てふりかえり，高齢者の転倒恐怖感に関して質的・帰
納的方法で分析した。分析の結果，≪転倒時の衝撃≫
≪転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫≪再転倒の恐
怖体験によりもたらされる認知変化≫≪自分らしさの
回復期待≫の４つの dimensions が抽出された(表２)。 
≪転倒時の衝撃≫ 
 ≪転倒時の衝撃≫には＜転倒時の空白な記憶＞，＜
しまったという記憶＞，＜転倒後の異常な痛みの知覚
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＞の３つのサブカテゴリーで構成されていた。転倒は
瞬間的に，偶発的におきたため，対象者は転倒時の記
憶は空白状態となり，ショックを受けた。しかし転倒
の痛みの知覚と“しまった”という感情が記憶されて
いた。それは，“またやってしまった”という後悔でも
あった。 
≪転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫ 
 ９名の対象者は，転倒での入院ではなく，慢性疾患
の加療目的で入院していた。その中で，対象者は入院
中に再転倒し，それによる傷害と，もともと抱えてい
た疾患で転倒後はより身体的にも精神的にも減退傾向
となってしまった。さらに対象者は，転倒以前より自
己の身体的，機能的能力の低下を知っていた。このよ
うな状況下で，再転倒は主として加齢関連と補助具と
対象者をとりまく環境との相互作用によりおきていた。
≪転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫には６つのサ
ブカテゴリーで構成されていた。 
＜加齢による機能低下に起因する環境の危険因子の知
覚不足による転倒＞ 
 対象者は加齢による下肢の筋力低下や視力低下を感
知し，それらによる躓きの回数の増加を認知していた。
このような対象者の正確な気づきは過去の転倒経験で
得られたものとリハビリテーション時の指導者から得
られた知識であった。77 歳の女性は，過去に数回の転
倒経験をもち，その時々で外傷や骨折の経験をした。
つまづきに関して下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
 
 転倒を繰り返す対象者は，歩行時の足を蹴る筋力の
低下，姿勢コントロールや姿勢反射の低下が躓きと関
連していた。さらにすり足により歩行スピードは遅く
なり，歩幅も狭くなっていることを自覚していた。 
 一方で転倒は加齢による分散能力の欠如による不注
意，あるいは誤った判断によりおきていた。85 歳の女
性は，昨年転倒で大腿骨骨幹部骨折をおこし手術を受
けていたが，今年８月にも再転倒し下肢の打撲と擦過
傷を負った。転倒について下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 対象者の思い込みやスコップという対象への１点集
中のため，周囲の危険性の知覚を低下させていた。 
農業を営んでいる 85 歳の女性は，農作業の前は転倒し
ないように注意深く気を配って作業をしていたが，仕
事に熱中すると段差や坂があることを忘れてしまい，
それが再転倒を繰り返す原因であった。それについて
下記のように述べた。 
 
 
 
 
＜姿勢バランスの欠如による転倒＞ 
 加齢により，起立時の急な方向転換，姿勢移動，足
場の悪い場所での身体のアンバランスが転倒を繰り返
していた。また発熱のような急激な身体的内部環境の
変化によっても転倒をひきおこしていた。 
対象者は姿勢の変化に身体がついていけず，バランス
を崩す傾向があった。82 歳の女性は，自分の背丈より
高い物干し竿に洗濯物を干そうとして転倒した。その
結果，大腿骨転子間骨折をおこし，当日手術が行なわ
れた。当時の転倒について振り返り，以下のように述
べた。 
 
 
 
 
 
 加齢で反射機能が低下していた対象者が，洗濯物 
を高い物干し竿に干すことで，身体の重心の位置が低
位から高位へ移動し，段差のある縁側から転倒した。 
  
＜下肢の筋力低下による転倒＞ 
 全員の対象者は加齢による下肢の筋力低下を認知し
ていた。その中で歩行時の膝の脱力により転倒したケ
ースがあった。81 歳の男性は，４年前から COPD の治
・歩く時すり足になってよくいろんな所で躓くんです。その
時「あっ，またやってしもうた！気をつけとるのに何でや」
って思ったりもしますよ。リハビリの先生からもっと足を
上げて歩くようにいわれるんですが，私は膝も悪いでしょ
う。今回手術したんです。そのリハビリの先生から年をと
ると反射も鈍くなるって聞いたんで，咄嗟の反応ができん
ようになったんやと思いました。歩くのも遅うなりました。
・仕事をする前はもう転ぶの怖いから，田んぼの溝の場所な
どを確認するんですが，仕事に夢中になると，その怖さも
段差のある事も忘れてしまうんですね。 
・芋掘りに行こうと思い，小屋にあるスコップを取ろうとし
て，その側にあった台車に思いっきりぶつかって転倒した
の。小屋はやや薄暗かったけど，まさかそこに台車がある
なんて思ってもみなかった。 
・もうすぐお昼だったんで，そうめんを作る予定をしていた
んですが，その前に縁側で洗濯物を干そうとして足を踏み
外したの。縁側で全く動けず，家族が見つけてくれるのを
待つしかなかったわ。 
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療を受けていたが，肺炎を併発して入院していた。入
院中，トイレへ行こうとして，急に膝の脱力で転倒し
た。その転倒に関し，下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 膝関節の脱力は一過性でかつ意識喪失もなく，ふら
つきもおこしていなかった。しかし COPD にて，臥床傾
向が下肢全体の筋力低下をもたらしていた。 
 
＜瞬間的なめまいや立ちくらみによる転倒＞ 
 めまいには立ちくらみや頭痛等が伴ない，転倒に至
る傾向があった。多くの対象者はめまいと関連する複
数の疾患（心不全，高血圧，起立性低血圧，脳腫瘍等）
やその治療薬を内服していた。加えてめまいに伴なう
不安がみられた。またふらつきは歩行時のバランスの
崩れで知覚されていた。65 歳の女性は，高血圧と糖尿
病で内服治療中であり，軽度難聴があった。この対象
者は過去にもめまいによる転倒で半月板損傷やとう
骨・尺骨遠位端開放骨折も経験していた。めまいに関
して下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
 このケースではめまいは偶発的におきるのではなく，
何らかの前駆症状が知覚されていた。めまいは歩行時
のふらつきと共におきていたが，基礎疾患や内服薬と
の関連は不明であった。 
＜補助具による転倒＞ 
 歩行器（シルバーカーを含む）や車椅子での事故で
あった。主として院内における移動時や躓きでおきて
いた。また野外の傾斜路での補助具の方向転換による
バランスの欠如でもおきていた。転倒を何回も繰り返
している 77 歳の女性は，歩行器の運転中の事故につい
て下記のように述べた。 
 
 
 
 
 このケースは歩行器を推し進めようとする両下肢の
筋力低下や足底の踏込む筋力の低下により，姿勢のバ
ランスが崩れ転倒した。 
 
＜再転倒予防への設備不足による転倒＞ 
 在宅の日常生活において，手すり等の設備不足は，
再転倒と直結していた。またトイレに近い場所に対象
者の部屋が設置されていたにも関わらず，転倒はおき
ていた。75 歳の女性で，過去に在宅で転倒経験が 1回
あった。初回の転倒は手すりの不備によるものであっ
たが，その経験は生かされなかった。また 
家族も部屋の位置替えのみで手すりの設置の必要性を
理解していなかった。 
 
 
 
 
 ゆっくり歩けば転倒は回避されると対象者は考えて
いたが，在宅の環境（敷居の段差等）は咄嗟の判断を
要求されるが，上述の対象者は自己の加齢による運動
機能の低下を余り考慮していなかった。 
≪再転倒の恐怖体験によりもたらされる認知変化≫ 
 再転倒の恐怖感は，転倒経験のある対象者に予測さ
れる悪い結末を心理的および社会的に影響を与えてた
ものであった。この影響は対象者のみならず家族にも
強く与えた。故に，予測される再転倒の恐怖感は自ら
の行動制限と家族が課す行動制限，さらに対象者自身
の機能低下や失敗体験によってもたらされる自信喪失
等による行動の変化がみられた。一方で家族協力を得
られない対象者は，常に自立を余儀なくされることで
転倒リスクに曝されていた。≪再転倒の恐怖体験によ
りもたらされる認知変化≫には８つのサブカテゴリー
で構成されていた。 
＜転倒による強烈な痛みへの恐れ＞ 
 対象者の再転倒の恐怖感の１つに痛みがあった。痛
みは転倒の程度で相違はあったが，骨折のような重症
の障害を経験している対象者において，その恐怖感は
強くみられた。さらにその痛みの長期化が恐怖感を助
・昼頃，トイレへ行こうとして歩いていたら，急に左の膝関
節がくにゃくにゃとなり，床にひざまついて転んだ。ちゃ
んと歩けていたのに，何で膝がくにゃくにゃになったんか
わからんのや。 
・月に２～３回位はめまいで転んでいると思んだけどね。転
倒する時は朝から辛いし，めまいや頭痛もおきる。それを
無理すると必ず転ぶんや。このめまいがとれれば，転ばん
ようになると思んだけど，いつとれるのかな。もうふら，
ふらっとするだけで不安ですよ。 
・エレベータから出ようとした時，歩行器の後輪がエレベー
タに引っかかったにも関わらず，無理に歩行器を押してエ
レベータから出ようとしてひっくりかえりました。 
・家には手すりはないけど，トイレは近いので，ゆっくり歩
いて行けます。 
中村陽子 
－24－ 
長させ，消極的であった。82 歳の女性で，転倒で右大
腿骨転子間骨折で手術を受けた対象者は，手術後の痛
みについて下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 痛みの恐怖感には，性別差があった。男性は，痛み
に関して，情緒的側面より，むしろ痛みの原因を考え
たり，その後の行動には前向きであった。トイレで転
倒し膝関節と腰部を骨折した 81 歳の男性は，膝関節を
手術し，現在リハビリテーション中であった。痛みの
恐怖感と今後の行動について下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
＜転倒によってこうむる代償＞ 
 再転倒の恐怖感の２つ目は，転倒により身体的障害
を負うことや転倒に伴う否定的心理側面（長期の入院
または延長による嫌気，手術，家族や同室者への迷惑，
生活満足度の縮小等）があった。このような再転倒が
自己の生活に与えられる影響としての対価であった。 
肺炎をおこして入院した男性は，入院中に転倒し，大
腿骨頚部骨折をおこした。現在は手術も終了し，肺炎
も治癒して車椅子乗車が可能になっていた。しかし転
倒により手術と入院期間の延長が対象者を苦しめてい
た。その心境を下記のように述べた。 
 
 
 
 
 92 歳の女性は，病院で再度転倒してしまった。家族
や同室者への思いを下記のように述べた。 
 
 
 
 
 この対象者は家族の制止を振り切り，再転倒したこ
とで家族に心配と迷惑をかけたことに対する責罰感を
もった。同時に，もうこんな思いはしたくないという
自省もあった。 
 一方，転倒の反省を基にしての生活満足感の縮小感
をもつ対象もみられた。対象者は現在の機能能力を評
価し，その能力の範囲でどのように穏やかに生活がで
きるかを考えた。それは自己欲求を縮小させながらも，
安全性を最優先に考えた結論であった。数回の転倒歴
をもつ対象者は生活の満足感について下記のように述
べた。 
 
 
 
 
 
 
＜再転倒への心理的恐怖感に対する行動制限＞ 
 転倒によって得られた否定的経験から再転倒への不
安を増幅させた。その結果，自らの行動を再規制し，
縮小させるという消極的な行動へと変化した。80歳の
女性は胃潰瘍で入院しており，近日中に退院も決定して
いた。しかしポータブル便器への移動時に転倒し，大腿
骨頚部骨折をおこし，手術を余儀なくされた。この対
象者の転倒に対する思いについて下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
 前回の転倒で歩行時自ら用心をしていたにも関わら
ず，再転倒をしたことにより，機能能力の自己評価は
前回より低下し，生活の安全性に対する危惧感と自信
喪失が行動制限に大きな影響を与えていた。 
 
＜再転倒に対しての家族が課す行動制限に起因する依
存＞ 
 対象者同様家族も転倒の恐怖感をもっていた。また
対象者と同居していない家族は，買い物の代行や代行
できない家族はヘルパーを雇う等の経済的に支援し，
・転んだ後痛くて動けんようになった。でも手術してもまだ
痛みが続くなんてつらいのう。もうこんな痛み味わいとう
ないわ。もう家に帰っても，歩くのが怖いので外に出んよ
うにする。 
・年だから若いもんと違ってすぐには治らんのはわかるので
すが，痛みはその日によって強弱はあるものの，ずーっと
続いているし，この痛みの続く限り治っとらんちゅうこと
でしょ。だから怖いんです。でも怖いのは怖いけど，ちゃ
んとリハビリして元のように歩けるように鍛えんとあかん
と思います。 
・もう１ヶ月に及ぶ入院なのに，まだ治りませんね。だから
怖いんです。 
・家族から転ばんように言われとったけんど，また転んでし
もうた。罰があったんや。同室者の皆さんや家族にまた迷
惑かけてしもうたわ。 
・家族に迷惑をかけたくないので，家の中で生活ができるよ
うにしています。時には外出して○○へも行きたいけど，
今の足じゃまた転んだりすると大変なので，最初から行き
だてしません。家族は私の好みもよく知っているので，家
族の買って来てくれたもんで満足するようにしてます。 
・私はもともと膝や腰が弱かったんです。前もベッドから転
落したので，こりゃ大変だと思いその後しばらく歩けなく
なったのね。今でも家での生活は手すりをもってつたい歩
きしていました。今回も用心していたのよ。で結果この様
でしょ。本当，退院してもまた外に出歩けなくなると思い
ますよ。足もこのように悪いので，もう自信ありません。
転倒をくり返す高齢者の再転倒後における転倒恐怖感が与える影響 
－25－ 
対象者の再転倒の予防を図った。しかし家族の言動は
極めて対象者の能力を決めつけ，かつ保護的であった。
74 歳の女性は夫と二人暮しで，二人の子供達は同市内
で個々の家庭をもって暮していた。この対象者は入院
前にもベッドから転落し，その後夫が買い物を代行し
たり，子供達がおかずを運んでいた。その後，子供た
ちはヘルパーを雇い，家事一切をヘルパーに任せ，か
つ対象者の病院往復のタクシー代も支払っていた。こ
の対象者の転倒後の生活の様子を下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
 このケースのように，家族の過保護の条件下におい
て，対象者の身体的機能低下のみならず，自信低下や
依存を導いていた。 
 
＜家族関係による自立を課せられた環境＞ 
 家族協力の希薄さが存在したため，心理的に転倒の
恐怖感を抱えながら行動しなければいけないという対
象者の事情があった。独居や家族と同居していながら
も早期の自立を強要される環境下に対象者はいた。77
歳の未婚女性は，ある紡績工場の一般事務として停年
退職まで勤務していた。兄弟は同市内で家庭をもって
いた。この対象者は過去に５回以上の転倒歴があった
が，今回は人工膝関節置換術の目的で入院していた。
すでに手術は終え，リハビリ中に再転倒してしまった。
転倒後の生活について下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 長男夫婦と同居していた対象者は，家庭では家事や
農業が対象者の役割であった。今回，入院中に転倒し
たが，過去に３回の転倒歴があった。この対象者は“家
族の役に立ちたい”という思いが複数回の転倒に繋が
っていたが，一方で家族の役割を果たせなくなると，
その存在感を喪失することへの危惧感があった。 
 
 
 
 
 
 
＜加齢の認知による自立への自信喪失＞ 
 転倒後の対象者の受傷の程度は様々であったが，転
倒は対象者に機能低下を強く認知させた。加えて加齢
による身体的機能低下も相乗作用となり，自信喪失を
おこさせる大きな要因になった。それらが対象者の行
動制限を確実に拡大させていた。転倒により大腿骨転
子間骨折にて手術をした対象者は杖歩行のリハビリ中
であった。しかし杖歩行はリハビリのみで，リハビリ
以外は車椅子の生活を送っていた。その理由は下記の
ようであった。 
 
 
 
 
 
 
＜くり返す転倒体験によるあきらめ＞ 
 過去の転倒から身体的にも精神的にも回復し，よう
やく普段の生活を取り戻した状態での再転倒をおこし
た対象者や退院を真近にして，再転倒し，再び失敗を
繰り返した対象者がいた。このような失敗による自信
喪失は前回の転倒で得た自信喪失よりはるかに衝撃的
であきらめに変化した。対象者の一人は１年前に洗面
所の掃除中に転倒し，１ヶ月程度入院した。退院後転
倒恐怖感が強く，しばらく歩くことができなかったが，
どうしても京都にお墓参りに行きたいという動機づけ
で歩行練習を開始し，何とか歩ける状態にまで回復し
た。ところが再び転倒して，今回の入院に至ったので
あった。その時の心境を下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
・娘が何にもしたらあかんっていいますし，何かしようとす
れば叱られるので何にもせんようになりました。毎週３回
ヘルパーさんが来てくれて，家事や食事を作ってくれるし，
買い物はお父さんが行ってくれます。火曜と土曜は娘か息
子が来て，風呂にも入れてくれますので，ありがたいです。
・転倒後，歩く時も注意しないといけないというのは分かっ
ていましたが，一人で生活していると誰にも頼れないでし
ょう。歩けないからって誰も助けてくれませんのでね。だ
から転んだら転んだ時って考えてます。 
・家に帰れば家事や田んぼや畑に行く生活が待っています。
いつも家族から“一人でこんなぎょうさん作って”って言
われるんですが，家族に喜んでもらいたい一心で作ってい
るんです。転ぶの分かっていながら何でするのやって人は
思うかもしれんけど，誰も農業する人，いんから私がする
だけなんや。 
・リハビリでは杖の歩き方を教えてもろうとるけど，膝の上
がり具合が手術してからもっと悪るなって，すぐつまづく
し，転びやすいでの。だから転ばんように，車椅子を使こ
うとる。腕の力も弱おうなっとるんで，車椅子も危ないの。
年だから仕方ないかの。 
・お墓にお参りするため，京都の西本願寺の道を歩いたら，
“おかん！よく歩けたなあ”って息子にも言われてちょっ
と自信ついたと思ったんです。でも当初はもしかしたら途
中で歩けんようになったらどないしようって本当に心配し
たんです。でも歩けたんですよ。ところがその矢先に今回
の転倒でしょう！どないしたらええのかわかりません。も
うあきませんなあ。 
中村陽子 
－26－ 
 再転倒の経験は，過去の経験を基本にして回復のプ
ロセス考えるため，その条件下では，転倒後の回復に
はよりマイナス効果となり，対象者はあきらめが強く
なっていく傾向にあった。 
 
＜転倒の恐怖による引きこもり＞ 
 ＜再転倒への心理的恐怖感に対する行動制限＞の心
理的・情緒的側面をより強く反映した行動であった。
その結果家族への依存が強く，社会との交流も自ら遮
断していた。３世帯家族の対象者は，１年前の冬に凍
結した路上で振り向きざまに転倒した。その後しばら
く家に引きこもるようになった。その理由を下記のよ
うに述べた。 
 
 
 
 
 
 
 ≪自分らしさの回復期待≫ 
 転倒経験をもつ対象者の中で，転倒歴１～２回の対
象者に従来の日常生活を取り戻そうとする意欲がみら
れた。退院後の行動において，再転倒という出来事に
対応させながら，何とか自分らしい生活を探究する行
動であった。この dimension には４つのサブカテゴリ
ーで構成されていた。 
＜以前の生活を取り戻そうとする回復期待＞ 
 多くの対象者は，できるだけ早期に退院して，在宅
の環境下で自分のペースに合わせて，徐々に回復した
いという願いがあった。また回復するという意思の延
長線に対象者の趣味や仕事へのこだわりがあった。そ
れは自分らしさを表す象徴でもあった。それは強い期
待感よりむしろ願望（できればやりたいなあ）に近か
った。このような期待感をもつ対象者は男性が多く，
女性の対象者間にはみられなかった。がんの全身転移
でかなり全身状態が低下していた対象者は青果店を経
営し，今はその店を息子が継いでいた。入院中にスリ
ッパを履き損ねて転倒した。その対象者に退院後の生
活について，下記のように述べた。 
 
 
 
 
 
 
 がんの進行状態で，今後自力での歩行が可能かどう
かは不明であったが，再度店に立つことが，この対象
者にとって最も自分らしい生き方と考えていた。 
 
＜転倒体験を基本とした予防対策＞ 
 個々の対象者が容易で，かつ継続可能なものを選択
しようしていた。この行動も女性より男性の方が積極
的であった。妻と二人暮しの対象者は再転倒の予防対
策について下記のように述べた。 
 
 
 
 
＜恐怖体験の否認＞ 
 対象者の中には転倒した事自体を末梢しようとした
り，過去の人生での苦痛体験と比較して，今の苦痛体
験は大きな event ではないと考える対象者がいた。こ
の行動も男性の対象者間でみられた。81 歳の男性で，
専業農業で，転倒歴は１回あった。入院中に転倒し，
腰椎圧迫骨折をおこしたが，手術せずにコルセットを
装着していた。その対象者が転倒の影響について下記
のように述べた。 
 
 
 
 
 
＜人生の出来事としての受容＞ 
 転倒を人生の大きな出来事として，それを運命とし
て捉えながらも，生活の中に順応させようとしていた。
転倒からの回復により，新たな人生の出発点として位
置づける傾向があった。 
 
Ⅴ. 考察 
 転倒をくり返す高齢者の再転後の転倒恐怖感が与え
る影響において，以下の概観の通りであった。 
 再転倒の恐怖感の認知において，[現実]と[予測]が
・とにかく怖かったですね。歩く自信がもてんかったし，田
んぼに行く勇気もでんかったわ。息子も“もうせんとけ”
っていって，何にも私にさせんかったんで，何にもせんで，
ぼーっと家にいたんです。嫁が仕事から帰って全部やって
くれました。日中は私一人やで，寂しかったけど，ご近所
の人と話そうなんてなんも思わんかった。 
・どこの小売業も経営は厳しいけど，地域の特徴を考えた店
作りをせんとこれからはやっていけんですね。入院中，そ
んなことを考えていました。もう１回息子と一緒に店に出
てみたなあと思いますけど。 
・足の指先に力を入れて歩けば，転ばんようになると思うん
です。だから地下足袋のような指のある履物を買って歩く
ようにしよう思ってます。 
・何がもとで躓いたのかよく分かっているので，これから用
心せんとあかんと思います。しかし転倒はこれからのわし
の人生に何の影響もないし，もっときままに生きようと思
うとります。 
転倒をくり返す高齢者の再転倒後における転倒恐怖感が与える影響 
－27－ 
常時共有し，相互に作用しあいながら負の円環で【自
信喪失】がおきていた。[現実]は対象者の加齢と慢性
の病気により身体的機能低下を基本に，注意しても避
けられない転倒であった。本研究では，個々の転倒要
因があったが，主として加齢による視覚障害や分散能
力の低下，そして下肢筋力の低下と病気による体力低
下の複合的な身体的要素が，転倒の繰り返しをおこし
た。[現実]の２つ目は家族協力が円滑に得られないと
いう事実であった。そのために対象者は「転んだら転
んだ時」という心構えを覚悟しながら，できるだけ早
期に自立を課せられるという環境があった。これら２
つの[現実]を通して，対象者に【自信喪失】を与えた
が，一方で自己の転倒要因を自覚し，恐怖体験をして
いるため，その行動は制限していた。さらに自立を余
儀なくされた対象者の行動は覚悟しながらも縮小化し
た。行動の縮小化は再転倒への心理的な恐さをもちな
がらも自己の能力に応じて，できる範囲で行動しよう
とするものではあるが，必然的，自動的に縮小してい
た。 
 一方，[予測]は，くり返す失敗体験から負の結末を
結論づけるものであった。転倒の繰り返しが[予測]に
おいて，【不安】を助長させ，再転倒への予防行動を起
こした。【不安】をベースに負の影響を与え，【自信喪
失】に繋がった。 
 さらに対象者自身の引きこもりや家族の【過保護】
に影響を与えていた。家族の【過保護】は，家族の危
険認識を指し，結果的に対象者の【依存】を導いた。
これらのことから，対象者の転倒の恐怖認知は【自信
喪失】や【不安】が相互作用して，行動を制限させて
いた。行動制限は，自己の能力がありながら転倒予防
のため行動を自ら縮小させることであった。この行動
には，[現実]の３つ目である過剰な家族協力がベース
にあった（図１）。 
 転倒恐怖感は，再転倒や生活の安全性に対しての心
理･情緒を内包した行動反応であり，これらの反応が再
転倒の恐怖感の柱となり，負の認知行動に作用してい
た。しかし，このような負の循環の一方で，≪自分ら
しさの回復期待≫という精神的回復過程上で，自分ら
しさを回復させようとする認知も再転倒の恐怖感の終
盤（回復期）におきていた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図１ 再転倒の転倒恐怖感が与える影響の関連図 
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 ≪転倒時の衝撃≫は瞬間に，かつ偶発的におきた事
故であり，その記憶は空白であった。しかし痛みや“し
まった”という後悔は残った。 
 ≪転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫では，転倒
要因は単独ではなく，環境との相互作用で身体的に複
雑なメカニズムでおきていた。Rubenstein 等によると，
転倒原因の中で最も多いベスト３は，環境関連，歩行
バランス障害，めまいであったが，どの転倒のタイプ
においても虚弱な高齢者は常に高い転倒リスクをもっ
ていたと述べている2)。本研究でも全員が複数の何ら
かの慢性疾患（中にはがんで全身転移をしていた）を
もち，かつ長期の内服治療を受けていたため健康な高
齢者よりはるかに高い転倒の潜在性を常に有していた
と考えられた。歩行に関連した躓きやバランスの欠如
は，下肢筋力の低下，あるいは膝部周囲の筋力低下，
足底や足関節の蹴る力不足が直接的に転倒を引き起こ
していたと考えられた。Chiba 等によれば，高齢者の
躓きは，歩行時の足底の背屈不足が転倒原因であるこ
とを指摘している1)。背屈は膝と足関節の筋肉に影響
を与えているため，足関節は障害物を避けるため，あ
るいは歩行に最も重要な組織である。したがって，背
屈力の低下が躓きを生じさせていた。また加齢関連の
視聴覚の低下，姿勢コントロール，反射機能の低下も
再転倒と関連していた。本研究の対象者はすり足の危
険性を十分に認知しており，膝上げ歩行，歩調，歩行
姿勢のリハビリを受けていた。今後もこのようなリハ
ビリの継続が重要であり，足底や下肢全体の筋力強化
および反射等の個別ケア14)が望まれる。環境関連では，
危険認知の低下や分散能力の低下がみられた。これら
は対象者は不注意や思い込みが転倒をもたらしていた。
したがって，環境下に危険物を置かないこと14)が肝要
と考えられた。本研究では認知症高齢者は対象外であ
ったが，加齢に伴なう認知レベルの考慮は転倒予防対
策において最も重要な１つであることをこのような加
齢要因から説明できたと考える。めまいに関しては，
めまいの原因が特定できなかったが，対象者の抱える
慢性疾患やその内服薬，およびストレス等と関連して
いたと考えられた。めまいという症候の範囲は広く，
メニエールのような直接的な回転性のものから歩行時
の軽いふらつきまである2)。これには心不全や起立性
低血圧，内服薬の副作用，ストレス起因が考えられた
が，その分類は対象者の主観的認知であるため特定す
るのは極めて困難であった。 
 次にバランスの欠如は加齢による筋力低下や反射機
能と関連するが，歩幅や歩行スピードとの関連性を
Maki や chiba 等は報告している1)8)。高齢者の中で，転
倒経験のある人とない人との比較において，転倒経験
のない高齢者の方が歩幅やスピードが高いことを立証
した8)。さらに Rubenstein 等は筋力低下が最も転倒に
関与しており，特に下肢の筋力低下は単独でも転倒を
おこしうると述べている。さらに下肢の筋力低下は転
倒歴のある高齢者の方が転倒歴のない高齢者より転倒
との関連性が高いことを証明した2)。Jelicic 等は転倒
後の機能回復は 25～75％程度と報告 15)してるように，
転倒歴のある対象者は転倒を繰り返す毎に機能を低下
させていたと考えられた。本研究の対象者は 76 歳以上
で 69％が女性であった。このような対象者は潜在的に
骨粗鬆症をもっているため，転倒すれば骨折等の重症
化する傾向にあり，転倒後の機能低下が進行すること
は容易に予測できた。以上のような観点で≪転倒をく
り返す高齢者の転倒の自覚≫は病理学および身体的側
面から，対象者の抱える疾患からの虚弱性，転倒によ
る機能低下，それに伴う活動不足からの筋力低下が転
倒原因の核となっていた。 
 ≪再転倒の恐怖体験によりもたらされる認知変化≫
では，転倒歴のある対象者にとって再転倒の恐怖感は
予想以上であった。特に女性の方が男性より痛みを含
めた恐怖感を強く表出した。Zimet 等 16)の報告による
と，不安の表出や行動には性差があり，女性の方が不
安やストレスにおいて男性より強いことを論証してい
る。また転倒の心理的衝撃は行動制限として表在化し
た。これには＜再転倒に対しての自分に課す行動制限
＞と＜再転倒に対しての家族が課す行動制限＞であっ
た。前者は“また転ぶのではないか”という転倒への
不安が自らの活動を縮小させた。このような不安感を
伴う情緒的不安定が自信喪失をおこしていた。つまり
個々の対象者の身体能力において，ある課題行動を実
行できるか否かに対して自信喪失であり，Bandura の
「自己効力」13)と同じ意味があった。 
 一方＜再転倒に対しての家族の課す行動制限＞は，
家族の転倒恐怖感が対象者の行動縮小を強要した。
Jelicic 等によると，退院後の転倒恐怖感は高齢者よ
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りむしろ家族の方に強く反応したと報告している15)。
それは家族が感じる危険行動と高齢者の認知の間にズ
レが生じたからだと説明し，そのような危険認知が家
族を過保護へと変化させたのであったと報告した。本
研究では家族の調査は行なわなかったが，対象者から
家族の反応として対象者に対して，“また転ぶでし
ょ！”や“何もしたらあかん”“叱られる”等の情報か
ら家族の恐怖感として考察できた。したがって，対象
者の身体的不安と家族の過保護が対象者を依存へと導
いたのではないかと考えられた。次に恐怖感の因子と
して機能低下や失敗による自信喪失があった。これは
加齢による自己の健康観に対する挫折より，転倒で機
能低下がさらに加速することへの自信喪失であった。
その行き先が＜くり返す転倒体験によるあきらめ＞や
＜転倒の恐怖による引きこもり＞であった。このよう
に構成された再転倒の恐怖感は[現実]と[予測]の間で
円環的パターンを形成した。 
 Tinetti 等は転倒恐怖感に関して，転倒経験のある
高齢者とない高齢者との比較において，転倒経験のあ
る高齢者の方が約10％以上恐怖感が強かったと報告し
ている7)。Liddle 等は転倒の恐怖感は身体面よりもむ
しろ情緒的苦痛の方が強いことを報告している 9)17－19)。
しかし本研究においては，転倒恐怖感は，加齢による
機能低下としての身体的【不安】や【自信喪失】の要
素にも包含していたため，転倒恐怖感は身体面･心理面
の両面で考えられた。このような負の関係の打開には，
Bandura の「自己効力」の理論13)で説明できる。つま
り自信の程度を向上させるためには，家族の理解と役
割の再考，対象者のできないという思い込みからの解
放，家族や医療者からの説得等が考えられるが，ケア
としては対象者のペースに合わせながら見守ることが
重要と考えられた。一方＜自立を課せられる環境＞で
は，転倒恐怖感をもちながらも早期に自立しなければ
ならない対象者がいた。これは家族サポートが得られ
にくい環境であったので，社会的資源の利用等で今後
の転倒予防に繋がる援助が必要と考えられた。しかし，
家族サポートは経済的援助にもつながるため，社会的
資源を利用できない対象者も多くいた。この[現実]は，
転倒恐怖感の因子としての新たな発見でもあった。 
 ≪自分らしさの回復期待≫は主として男性の，比較
的転倒回数の少ない対象者間でみられた。これには個
人差はあったが，対象者の時代背景を考えると，男性
の人生は女性より社会的背景をもち，それが反映して
いたのではないかと考えられた21）。また自己を社会と
の繋がりにおいて投影するのではないかとも考えられ
た。反面女性は従属的な生活態度が反映され，消極的
であった。Lawton の「豊かな生活」22)の中で，高齢者
は行動的適応能力に障害があっても高いレベルの心理
的安寧が保たれると述べているように，精神的回復に
繋がっていたと考えられた。＜恐怖体験の否認＞にお
いて，なぜ転倒を否定するのかという疑問において，
対象者は回復期にあり，このような否定は転倒の心理
的衝撃からの回復のプロセス15)であり，受容過程の途
上にあったと考えられた。＜人生の出来事としての受
容＞において，転倒という出来事を日常生活の中で順
応させ，人生を統合させる途上であったと考えられた。
加えて，そのような恐怖感と対峙し克服しようとする
ことで，新たな人生のスタートへの動機づけにできた
のではないだろうかと考えられた。 
 
Ⅵ. まとめ 
１．再転倒の恐怖感が与える影響には≪転倒時の衝撃
≫≪転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫≪再転倒の
恐怖体験によりもたらされる認知変化≫≪自分らしさ
の回復期待≫の４つの dimensions が抽出された。また
再転倒の恐怖感の認知の要素には【不安】【自信喪失】
【過保護】【依存】が存在し，再転倒の恐怖認知にある
[現実]と[予測]と相互作用していた。 
２．≪再転倒をくり返す高齢者の転倒の自覚≫では，
慢性疾患による体力減退や加齢による機能低下，下肢
筋力の低下等と他の個々の転倒要因と複雑に関連し，
対象者がそのような身体的・機能的減退を感知し，自
覚していた。 
３．≪再転倒の恐怖体験によりもたらされる認知変化
≫では，対象者とその家族の恐怖感の認知において，
行動制限を課した。一方で，＜家族関係の変化による
自立を課せられた環境＞は，早期の再転倒リスクに曝
される環境でもあった。これらが再転倒をおこす負の
循環を形成していた。転倒恐怖感は女性の対象者の方
がより強く表出した。また転倒恐怖感は身体面と心理･
情緒面，社会面のみならず，家族の協力体制と経済援
助の有無に影響を与えた。 
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４．≪自分らしさの回復期待≫では，主として男性で
比較的転倒回数の少ない対象者間でみつかった。この
dimension では転倒の回復期において，主観的健康観
にて転倒の恐怖体験を否認する傾向があった。男性高
齢者の場合，行動的適合能力に障害があっても，精神
的回復は可能であった。 
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表２ 転倒をくり返す高齢者の転倒の恐怖感が与える影響に関するデータ分析 
In vivo cords Level  Ⅱ Level  Ⅲ 
・転んだことは何も覚えていない 
・同室の皆さんと看護婦さんの声で気がついた 
転倒時の空白な記憶 
・その時は何もわからなかったけれど，しまったと思った 
・ここの助手の人に助けてもらったんですが，その時抜糸し
たばっかりだったんでしまったと思った 
しまったという記憶 
・転んだ時はわからなかったけど，時間と共にジーンと転ん
だ所が痛くなってきた 
・転んだ時は何ともなかったけど，腰がだんだん痛くなり病
院に来た 
転倒後の異常な痛みの知覚 
転倒時の衝撃 
・普段からよく転ぶんです。歩くときは足が上がらないので，
よくいろんな所で躓くんです 
・歩行器（シルバーカー）で歩いているときに道路の石ころ
に躓いて転びました 
・眼が悪くなってからよく躓くようになりましたね 
・芋掘りに行こうと思って小屋にスコップを取りに行ったと
ころ，小屋にあった台車にぶつかり転倒しました 
・いつも転ぶときは急いでいるか，忙しい時に起きている気
がします。その時は注意散漫になっているんでしょうね 
・下を向いて歩いておれば，転ばんかったはずなのに 
・仕事する前は転ぶの怖いです。でも仕事に夢中になるとそ
の怖さを忘れているんですね 
・前に段差があるのをわかっていても，仕事に夢中になると
その段差を見過ごしているんですね 
加齢と機能低下に起因する環
境の危険因子の知覚不足によ
る転倒 
・ベッドから降りようとしたとき，スリッパをはき損ねてベ
ットからずり落ちて，両膝と頭を打ちました 
・縁側で洗濯物を干そうとして足を踏み外し，右下になって
転びました 
・岐阜のスーパー林道に行って滝を見ていたのですが，歩行
器で向きを変えようとしたときに前につんのめって転びま
した 
・去年の 10 月に木を倒そうとして仰向けに転んで背中をうち
ました 
・２～３年前にも冬の降雪で凍結した所で，振り向きざまに
転びました 
・犬に夕食をあげようとして外に出て，足場の悪い所で転び
ました 
・１週間前から風邪気味でその時も熱があって，頭がぼーっ
として歩いて転びました 
・インフルエンザの予防注射をして，その夜熱が出てトイレ
の中で転びました 
姿勢バランスの喪失による転
倒 
・昼ごろトイレに行こうとして，廊下を歩いていたら急に左
の膝がふにゃ，ふにゃとなって床に膝をついて転んで，頭
（前頭部）を打って出血しました 
下肢の筋力低下による転倒 
・急にめまいとふらつきがあって，部屋のドアに頭（左側頭
部）と腕をぶつけて転倒しました 
・家にいても月に２～３回位立ちくらみで転んでいました。
立ちくらみがするときはその前からつらく，頭痛もするん
で。そんな症状があっても無理して動くと転ぶんです 
瞬間的なめまいや立ちくらみ
による転倒 
・エレベーターから出ようとしたとき，歩行器の後輪がエレ
ベーターの開閉する溝にひっかかり，そこを無理に出よう
としてひっくり返りました 
補助具による転倒 
転倒をくりかえす高齢者の転
倒の自覚 
・家には手すりはないけど，トイレは近いので退院したら歩
いて行きます 
再転倒防止への設備不足によ
る転倒 
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・転んだ後腰が痛くて動けんようになった。もうこんな痛み
は味わいたいとうないわ 
・転んで骨折して手術しても，このように動くたびに痛みが
続くのですね。いつまで続くのでしょうかね 
・痛みはその日によって強弱はあるものの，ずーっと続いて
いるしこの痛みが続く限り，治とらんということでしょう
転倒による強烈な痛みへの恐
れ 
・１か月に及ぶ入院だったんですが，まだ治らないですよ。
だから怖いんです 
・レントゲンで骨折しているっていわれ，その日に手術しま
した 
・トイレで転んで，左の股を骨折しました 
・骨折のおかげで入院期間が長引いている 
・転んだ場所に行くと今でも思い出しますね 
・家族から転ばんようにいわれていたけど。また転んでしも
うて罰があたったや。同室の皆さんや家族に心配かけてし
まった 
・時には外出して○○へも行きたいけど，家族は私の好みを
知っているので買ってきてくれたもので満足するようにし
てます 
・私は鼠年なので，家でちょこちょこしているのが好きなん
ですよ 
・介護保険制度の改正で，ケアセンターにもっと行きたいん
ですけんど，利用者が増えて，週１回しか行けないように
なったんです 
転倒によってこうむる代償 
再転倒の恐怖体験によりもた
らされる認知変化 
・転倒の後もめまいやふらつきがあるが，また転ぶんじゃな
いかという思い，怖いです 
・転んだ時も怖かったけど，転んだ後も歩くのが怖くなり，
どこにも行けなくなった。今回も用心していたけど，この
結果でしょ。外には出歩かなくなると思う。自信ありませ
ん。 
・転んだ後，歩けなくなりました。怖いですねえ。 
・膝が痛くて，歩けなくなった 
・今リハビリしていますが，また転ぶんじゃないかって思う
と怖いです 
・日中トイレ以外はほとんどベットで過ごしています。入院
している間は歩きません。また怪我でもしたら大変ですか
ら 
再転倒への心理的恐怖感に対
する行動制限 
・娘が何もしたらあかんっていいますし，何かしようとする
と叱られるので何もせんようになった 
・転んだ時も必ず誰かが助けてくれると信じていたし，家で
はヘルパーさんに来てもらって掃除や家事をやってもらっ
ています 
・ごく最近までトイレに行くのに自信がなくてオムツをして
いました 
・足を上げたり，マッサージをするのはわしの奥さんに頼ん
どる 
・娘が何にもしたらあかんって云いますし，何かすれば叱ら
れるので何もしませんのです 
・家では風呂は嫁が手伝ってくれるし，トイレはポータブル
便器を部屋においてあります 
・事あるごとに家内より何もせんように言われます。また転
ぶでしょ！！って 
再転倒に対しての家族が課す
行動制限に起因する依存 
 
・注意しないといけないのはわかっていますが，一人で生活
していると誰にも頼れないでしょう。歩けないからって誰
家族関係による自立を課せら
れた環境 
 
転倒をくり返す高齢者の再転倒後における転倒恐怖感が与える影響 
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も助けてくれませんので。転んだら転んだ時って考えます
よ 
・お金もないので，ヘルパーさん雇うこともできませんし，
自分でやるしかないでしょう 
・これからは自分の責任で転ばんようにせんとあかんってい
つも考えています。でも転ぶときは転ぶんですよ 
・家に帰れば家事や田んぼや畑に行く生活が待っている。家
族は私の作った野菜を喜んでくれるし，他に誰も行く人が
おらん。 
・農業していますが，これからも人から何も言われんように
田んぼには行きたい。また転ぶかも知れんけど義務感みた
いなものがある 
・子供がいても大きくなったらあかん。男の子は嫁さん次第
やし，寝たきりになればいずれ老人ホームに入れられるで
しょうけど。それまでは何とかしてがんばるんや 
・家で何もせんでおると，家族や隣近所の人からいろいろ言
われるんじゃないかって思うんです 
  
・今年２月に脳の手術をしてから，理解力が落ちて忘れやす
くなってきたと思ったら，今度は転倒でしょう。だんだん
自信がなくなってきたなあ 
・今杖歩行していますが，膝の上がりが悪いし，すり足にな
るので転びやすい状態なのです。だからつい杖を使わずに
車イスを使ってしまいます 
・５～６年前と２年前に転んで，膝を打って整骨院で治療し
た経験があります。幸い大事に至らんかったけど，今度は
年も違うし，症状も重いし。今後用心せんとあかんの 
・もう年やで，これからも何で躓くかわからん 
・年やしいろんな病気もあるので，もう長生きできんと思う
・足が上がらんのは年のせいやと思う。体力不足ちゅうか 
・先生から「あんたの骨は 80 代（本人は 65 歳）です」って
いわれて，今度転んだらもう歩けんようになるかもしれな
い。 
・情けないですね，足や腰が悲鳴をあげてます 
・誰かに手伝ってもらわんと，一人でトイレに行けんように
なった 
・風呂には毎日入りたいけど，転ぶようになってからは一人
では入れんようになったのでケアセンターで風呂に入れて
もろうてる 
加齢の認知による自立への 
自信喪失 
・京都のお墓にお参りするのに，一人で何とか歩けたんです
わ。その時息子が「おかん，よう歩けたなあ」って言われ
ちょっと自信ついたんですが，その後でまた転んでこの様
ですわ。もうあきませんなあ 
・ようやく前の傷も治って少しづつ普段の生活に戻ってきた
なあと思ってた矢先にまた転んでね。仕様がないって感じ
です。情けない！！ 
・昔から運動神経は鈍いし，性格もおっちょこちょいなんで，
すぐ転ぶんです 
・家でトイレだけ何とか歩いて行っていたんですが，そのト
イレで転んだんです。もう救いようがない話でしょう 
くり返す転倒体験によるあき
らめ 
・近所の人とそんなに話もないので，家にいればいいんです。
息子も来てくれますし 
・一人で歩くのが怖い。ほとんど家にいて，何もしません。
ご近所の人と話したいとも思わなかった 
・とにかく怖いです。もう何もせんように。年もとっている
のでこれからのこと考えるとどうやって一人で生きていっ
転倒の恐怖による引きこもり 
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たらよいか不安になります  
・ぽきんって折れたわけじゃないので，車イスの生活になっ
ても家で何とか生活を続けていきたいと考えております 
・もう転ばんように，躓かんように注意して，家族と一緒に
生活していきたいと思っています 
・入院中に外泊してみたら，杖で何とか歩けたし，これなら
生活できるなあって自信もつきました 
・若い頃から柔道をやっていたので，咄嗟のときに受け身は
できるって思っていたのですが，やはり年ですなあ。でも
もう 1回がんばって，釣りに行きたいです 
・もう 1 回，息子と一緒に店に出たいなあ 
以前の生活を取り戻そうとす
る強い回復期待 
・自分の足を鍛えて，最後まで歩かんといかんなあ 
・退院したら指のある履きもんを買って，指先に力をいれて
歩くようにしようって思う 
・週３回温泉に行って，身体を柔らかくすれば，もう転ばん
でしょう。楽しみながら，リハビリを続けたい 
・ここでも（病院）食事前に歩行器で廊下２～３回グルっと
回ってくるんです。そうすると足に筋力もつくし，消化も
よくなるんじゃないかって思うとります。退院してもこれ
は続けるつもりです 
・これから始まるリハビリに期待しています 
・シベリアに抑留されたときのことを考えれば，「何くそ」っ
てがんばれる。それが今の支えです 
転倒体験を基本とした予防対
策 
・転倒はこれからの人生に何の影響もないわ。これからも気
ままにいきようと思うとる 
・転倒のことを忘れて，これからやっていきたい 
恐怖体験の否認 
・何回か大きな転倒をしておりますが，これもわしの人生で
しょう 
・３年前に転んで前歯を３本折ったり，膝のお皿を割って長
いこと入院しておりましたが，これも私について回る運命
やと思うとります。切り離せない出来事ですものね 
人生の出来事としての受容 
自分らしさの回復期待 
 
